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り立ち止まってしまう呼吸できないところまで頑張ると数
日間、肩、頚部痛が続くようになり当院受診した。MDCT
にては無冠動脈起始部起始異常、物理的冠動脈狭窄を認め
右冠動脈は左バルサルバ洞から起始していた。冠動脈造影
でRCA；＃1；60％、　LAD；intact、　LCX；intact、　prssure
wire；＃1；0．82であった。右冠動脈起始異常、物理的冠動脈
狭窄に対してPCI、　CABG、　Medicationの選択を検討し、特
殊な病態の狭窄で、競技参加への希望が強いこともあり、
PCIによる冠動脈の血流改善をはかった。冠動脈起始異常で
は走行全体の把握にMDCTによる診断が必要不可欠であり
ここに報告する。
5．巨大冠動脈瘤を合併した冠動脈一肺動脈痩の一例
（厚生中央病院　循環器内科）
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　症例は78歳女性。以前より心雑音を指摘されていた。平
成22年7月、湿生咳漱を主訴に胸部単純CTを施行したと
ころ、心陰影に近接した瘤所見を認めた。冠動脈造影CTに
て、左冠動脈前下行枝に冠動脈瘤および冠動脈痩を疑う所
見を認め精査目的にて入院となった。冠動脈造影により直
径60×43mmの冠動脈瘤および肺動脈への流入が証明され、
冠動脈一肺動脈痩と診断。先天性心疾患において冠動脈痩
は約0，2～0．4％と頻度は低く、発症は右冠動脈由来が約
50％、左冠動脈が約42％、両側冠動脈が約5％で、流入腔は
90％が静脈系とされている。無症候性であったが、経年的
な動脈瘤の拡大が疑われ、破裂予防にて手術適応と診断し
た。本年8月、人工心肺補助下に旗孔結紮および動脈瘤切
除術と左冠動脈前下行枝へのバイパス手術を施行し、術後
経過は良好であった。
6．心不全症状で来院した心臓肉腫の一例
（戸田中央総合病院　循環器内科）
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　　　　　　　　　山岡　啓信、露木　義章
　症例は50歳代男性。2010年5月頃から出切が出現するよ
うになった。近医にて内服加療を行うも改善なく、労作時
呼吸困難を自覚するようになったため当院一般内科を受診。
肺炎と診断されCTRXの投与を行い、症状と炎症反応が改
善したため退院した。その4日後に呼吸困難が増悪したた
め受診。胸部レントゲンで胸水、うっ血像あり、循環器内
科に転科、精査加療となった。入院時の心エコーで両心房
内に腫瘍様のエコー、MRIでは両心房内に可動性のある腫
瘍を認めた。MRI施行後、呼吸困難増悪したためNIPPV管
理とし、腫瘍の左室内への移動による心不全症状の増悪と
判断し、緊急で両心房内腫瘍摘出術を施行した。組織診の
結果は未分化内膜肉腫と診断された。術後の経過は良好で
あり、第15病日に退院した。その後、化学療法等は希望せず、
経過観察となっていた。しかし、9月上旬より呼吸困難が出
現。10月に起坐呼吸となり、当院受診。心エコー、MRIに
て両心房内の腫瘍の再発を認めた。対症療法を施行するも、
術後81良日に心不全で亡くなった。
　心臓肉腫の症例は非常に稀な疾患であるため報告する。
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　症例は54歳男性。右冠動脈＃2慢性完全閉塞に対し経皮
的冠動脈形成術施行した。治療後約4ヶ月後に発熱を認め、
血液培養などからMSSAによる三尖弁感染性心内膜炎と診
断した。脳梗塞、髄膜炎、肺梗塞を合併し、6週問以上の抗
生剤治療でも治療抵抗性であった。冠動脈CTでステント部
位の30×50㎜大の巨大感染性冠動脈瘤を認めたため、右冠
動脈結紮と三尖弁の疵腫除去術の準緊急手術を施行した。
術後の心不全のコントロールは内服で良好であったが、炎
症反応は陰転化せず、内服の抗生剤投与を継続し退院となっ
た。
　冠動脈バイパス術後やステント留置後に出現した感染性
冠動脈瘤の報告は稀である。感染症の加療継続中に拡大傾
向を示した感染性冠動脈瘤を、未破裂、無症状の状態で検
出し、救命しえた症例であり、示唆に富むため本会に報告
する。
8．たこつぼ心筋症の急性期に一過性冠動脈閉塞を合併した
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（循環器内科）　　　渡辺　雅貴
　【症例1】40代女性。中越地震後避難所にて生活中、胸
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